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24 h动态脑电图对癫疒间的诊断价值

Diagnostic value of 24 hour dynamic electroencephalogram on epilepsia

王惠玉 ,朱德辉 ,陈　莉　　(第三军医大学附属西南医院神经内科 , 重庆 400038)

　　普通脑电图(EEG)对脑部疾病能够提供有价值的资料已为

人所共识 , 特别是对于癫疒间的诊断 , 其作用几乎是不可缺的。

但是普通 EEG 在临床应用中由于受到常规检查时间的限制和

在发作间期检查常难有阳性所见[ 1] 。 为了提高 EEG的辅助诊

断能力 ,近年来动态脑电图(AEEG)24h 连续监测已逐渐推广应

用 ,提高了癫疒间病人脑电检查的阳性率和疒间样放电的检出率。

本研究通过对84 例癫疒间病人24 h 的AEEG监测 ,分析其对癫疒
间的诊断价值。

1　资料与方法

1.1　一般资料
　　所选 84 例患者中 , 男 51 例 , 女 33 例。年龄 7 个月至 53

岁 ,平均 31 岁。病程≤1 年 35 例 , 2～ 5 年 24例 , 6～ 9 年 15 例 ,

≥10 年9 例。其中脑伤史及产伤史 11例 , 脑梗塞史12 例 , 脑炎

史4 例 , 脑先天发育不良史 8 例 , 癫疒间家族史 21 例 , 脑肿瘤 6

例 ,动静脉畸形 3 例。发作类型:强直阵挛发作 33 例(39%), 单

纯部分性发作 27例(32%), 复杂部分性发作 2 例(2%),头痛性

发作 9例(11%), 失神发作 5 例(6%), 颞叶癫疒间 5 例(6%), 非

典型发作 3例(4%)。 84 例患者均查 EEG 1 ～ 3 次。

1.2　方法
　　应用丹麦SYNCMASTER 750 型 8道动态脑电图记录仪作连

续24 h 的脑电活动监测 ,按国际10 20 系统放置头皮电极 , 检查

开始时向患者解释检查方法和意义 ,其间嘱病人闭目清醒状态

下休息 10 min 并做5 min过度换气。请病人或家属详细记录监

　　作者简介:王惠玉(1955-),女 ,云南省昆明市人 ,副主任技师 ,主要从事神经
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测24 h 内各项活动及不适感觉 , 睡眠时间及发作时间等 ,以便

回放分析时参考。24 h 监测结束后 , 取回闪光卡放置 AEEG 主

机回放系统 ,选择时间常数 0.3 s ,滤波 30 Hz。分析清醒 、安静 、

闭目状态下的常规记录 ,过度换气后的脑电活动情况及睡眠中

的 EEG 表现 ,睡眠脑电图的时相分析按照睡眠周期分为非眼球

快速运动睡眠(MREM)Ⅰ Ⅱ 、Ⅲ 、Ⅳ期及快速眼球运动睡眠

(REM)期 ,分析按照黄远桂等的标准进行诊断[ 2] 。

2　结果与分析

2.1　AEEG与 EEG比较
　　常规 EEG 记录到 ,疒间样放电 17 例(20%)。AEEG记录到 66

例(79%),χ2 检验两者比较有显著差异(P <0.02 , P <0.01),

且AEEG监测中 18 例(21%)有临床发作。

2.2　临床发作出现率
　84 例癫疒间患者中 , 69 例 EEG 检查 , 除 2 名(3%)出现临床发

作 ,其余均未发现临床发作;AEEG 监测中 18 例(21%)出现临

床发作 ,其中单纯部分性发作 7 例 , 复杂部分性发作 4 例 ,肌阵

挛 1例 , 失神发作 4例 , 混合型 2例。

2.3　疒间样放电的部位
　　检出 66 例疒间样放电患者中 ,前颞区 17例 、前至中颞区 13

例 、额区 8 例 、额中央区 7 例 、中央顶区 3 例 、顶枕区 6 例 、一侧

半球 5例 、两半球 3例 、枕区 4例 , 涉及额 、前颞区 53 例(80%)。

2.4　癫疒间放电出现的时间
　　66 例疒间样放电者中 ,出现在清醒期者 11 例(17%), 出现于

睡眠中 31 例(47%), 出现于清醒及睡眠中 24 例(36%)。于睡

眠中出现者 55例次(83%), 清醒时出现者 35 例次(53%)。

　　55 例睡眠中出现癫疒间样放电:出现于 NREM Ⅰ、Ⅱ期者 32 例
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细菌 β-内酰胺酶的作用 ,使抗生素在产生 β-内酰胺酶

的情况下仍能充分发挥杀菌作用
[ 3]
。本研究显示安奇

对135株致病菌的MIC和 MBC值相差 3倍以上 、杀菌

曲线效果等均优于同类不含 β-内酰胺酶抑制剂抗生

素 ,对产超广谱 β-内酰胺酶(ESBLs)细菌抗菌活性有较

好的效果 , 与其它五种抗生素 MIC50 MIC90分别相差 3

倍 、2倍;MBC50MBC90相差分别 2倍 、1倍 。因此 ,安奇

体外对所检实验菌的 MIC 和MBC 值及杀菌曲线结果

都低于益萨林 、先锋 、西力欣 、头孢曲松的 MIC 和MBC

值 ,有较好的药物敏感性 ,对不产 ESBLs肺炎克雷伯氏

菌与其它 4种抗生素基本等同 ,但对产 ESBLs肺炎克

雷伯氏菌和大肠埃希氏菌的抗菌作用优于同类不含 β-

内酰胺酶抑制剂抗生素 ,效果更为明显 。

　　近年来由于临床治疗学快速发展而带来的负面效

应 ,是医院感染率上升和耐药株增加的主要原因 。特别

是三代头孢菌素的广泛使用 ,使革兰阴性菌中 ESBLs成

为医院感染的致病菌之一 。由于传播途径广 ,常常是新

生儿病房 、ICU等各科病房暴发流行的主要菌株。经我

院3年的连续监测 ,大肠埃希氏 、肺炎克雷伯氏菌产生

ESBLs菌发生率达 56%。据NCCLS药敏指南文件指出 ,

在确定ESBLs菌以后 ,应报告耐三代头孢类药 ,尽早使

用对产酶菌有效的药物。在患者常规用药中 ,由于价格

原因受到一定的限制 ,因此安奇是一种新研制的抗生素

类药 ,由于加入了克拉维酸酶抑制剂 ,对 ESBLs菌有较

好的疗效 ,可增加常见致病菌及一些耐药菌新的治疗途

径 ,对医院感染的控制有积极的意义。
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(58%), NREMⅠ 、Ⅱ期及 REM 11 例(22%), REM 7 例(13%),

NREMⅠ -Ⅳ及 REM 16 例(29%)。出现于 NREMⅠ 、Ⅱ期最常

见 59例(89%)。

3　讨论

3.1　AEEG监测中疒间样放电出现的时间分析
　　66 例疒间样放电者中 , 55 例(83%)于睡眠中出现癫疒间样放

电 ,以 NREM Ⅰ -Ⅱ期最多。造成 NREM Ⅰ -Ⅱ期疒间样放电检

出率高的原因可能由于睡眠时脑干网状结构上行激活系统机

能低下 , 大脑皮质和边缘系的神经元异常兴奋增高 , 大脑皮层

对皮层下结构的抑制作用降低 , 造成疒间样放电增多[ 3] 。 AEEG

24h监测疒间样放电时间分析结果表明:由于 AEEG 能全面地反

映各种生理状态和各种刺激下的脑电活动 , 故容易捕捉到癫疒间

这种发作性疾病的一过性脑功能障碍。其次 , AEEG监测时 , 具

有自然睡眠诱发的特点 ,这在常规 EEG 检测中 ,由于场地 、条件

限制 ,根本无法做到。

3.2　AEEG对癫疒间的诊断价值
　　癫疒间是大脑神经细胞发作性突然过度放电 EEG 上出现相

应的爆发性疒间样放电 , 临床上以反复发作为特征的慢性脑病。

迄今 ,判定癫疒间部位的方法仍依靠常规 EEG 记录 , EEG 已成为

癫疒间诊断中不可缺少的手段。但是由于 EEG 描记时间受到限

制 ,一般每次 10 min左右 , 而癫疒间的脑电波异常放电多数呈特

异性 ,以短暂爆发形式出现 ,所以 EEG 常常不能观察到所有患

者的疒间样放电活动 ,这是造成常规 EEG疒间样放电检出率低的主

要原因 , 对某些睡眠中发作的患者 , 其疒间样放电检出率尤低。

AEEG由于监测时间延长至 24 h ,病人可以从事日常活动 ,以及

休息 、睡眠等各个状态下的描记脑电活动 , 所记录的信息较客

观全面 , 大大提高了疒间样放电的阳性检出率。本组 84 例病人

中总异常电活动检出率 , 在 EEG组为 17 例(20%), AEEG 组为

66 例(79%)后者明显高于前者(P <0.05)。

　　在临床上 ,癫疒间发作易与其它一些非癫疒间性发作性疾病相

混淆 ,尤其对临床上不典型的的癫疒间发作及各种不常见类型癫

疒间发作 , 临床发作时 AEEG 的疒间样放电的重要性更加突出 , 甚

至起着决定性的作用[ 4] 。

3.3　AEEG的临床应用价值
　　AEEG 的临床应用价值已起来越受到重视 ,在 AEEG 记录

中病员仍能自由活动 , 因此得到的脑电记录是自然的 , 其有利

于研究和发现癫疒间发作的生理机制和诱因。 AEEG 作用包括用

于癫疒间的诊断 、临床分型 、指导和调整癫疒间的临床用药 , 与非癫

疒间性发作疾病的鉴别诊断。对于药物治疗无效的难治性癫疒间

患者考虑手术切除癫疒间性病灶时进行术前评价及为确定手术

范围提供可靠信息。总之 , AEEG 对于癫疒间的诊断及治疗是一

种十分有价值的辅助工具。
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